
フリガナ 性別

氏　　名

住　　所

自宅電話 自宅ＦＡＸ 　（　　　）　　　－

携帯電話

ｅメール

緊急連絡先 　　　　　　　　（続柄　　　） 　（　　　）　　　－

山岳共済加入 希望する　　  希望しない

フリガナ 性別

氏　　名

山岳共済加入 希望する　　  希望しない

フリガナ 性別

氏　　名

山岳共済加入 希望する　  　希望しない

①登山＆クライミング　②ハイキング・トレラン　③スポーツクライミング

詳しくはこちらから！→日山協山岳共済会ホームページ

長野県山岳協会・個人会員　申込書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記入日　　　西暦　　　　年　　月　　日

　（　　　　　）　　　　　－

　家族加入を希望する方

生年月日 　西  暦　　　　　年　　月　　日

　〒

　（　　　）　　　－

希望しない場合は加入して
いる保険名を記入ください

緊急連絡先電話

　　　　　２．未成年希望者は、保護者の承諾を得た上で申し込んで下さい。

　　　　　５．ご不明点は長野県山岳協会・個人会員事務局（kojinkaiin@nmaj.org)までお問合せ下さい。

                     個人会員になるには、山岳保険への加入は必須です。

必ずご記入ください。

　　　　　４．加入の際にお書きいただいた個人情報は個人会員の掌握のみに使用し、ほかには使用しません。

　　　　　３．申し込みは、メール（kojinkaiin@nmaj.org)のみの受付とします。

希望しない場合は加入して
いる保険名を記入ください

希望しない場合は加入して
いる保険名を記入ください

お薦めする山岳共済への加入を希望しない場合は、ご自身が加入している山岳保険の名称を

生年月日 　西  暦　　　　　年　　月　　日

生年月日 　西  暦　　　　　年　　月　　日

備　考　　１．山岳共済には、以下の3つのコースがあります。ご自身の活動に合うものに加入ください。

https://sangakukyousai.jp/
https://sangakukyousai.jp/
https://sangakukyousai.jp/
https://sangakukyousai.jp/

